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１．緒言
　子宮頸がんの罹患年齢の変化を国立がん研究セン
ターのデータでみると，罹患者が最も急増する年齢
は1985年では50代～60代であったが，近年では，20
代～30代に変化している1）．さらに，子宮頸がん罹
患者数は年間約10,000人であり，約2,900人が死亡し
ている2）．また，子宮頸がんは，妊娠・出産を考え
ている若い女性や幼い子どもをもつ母親へ影響を及
ぼす疾患である．現在の日本の第1子出生時の母の
平均年齢は30.7歳であり3），子宮頸がん好発年齢と
時期が被ることから出生率の低下に影響するため深
刻な問題である．
　このように子宮頸がんの若年化や罹患率・死亡率
の増加に至った背景には，子宮頸がん予防が十分に
行えていないことが原因の1つとして考えられる．
子宮頸がんの予防方法には，1次予防である「HPV
男子大学生のがんのイメージと
子宮頸がんに対する意識調査
濵㟢祐実＊1　塚原貴子＊2
要　　　　約
　本研究は男子大学生の子宮頸がんに対する意識を明らかにすることを目的とした．A 大学に在籍す
る男子大学生1,012名に無記名自記式質問紙調査を実施し，有効回答票307部，回収率39.0％だった．
子宮頸がんを聞いたことが「ある」者は91.9％だった．HPV ウイルスに関する知識では6割以上の者
が「知らない」と答えており，学年別でも有意差を認めなかった．子宮頸がんは男性も予防に関与で
きると思う者は79.5％だった．予防に関する情報では，「治療方法」「性行為における予防方法」「妊娠・
出産への影響」に関心があった．がんのイメージと近親者のがん罹患者の有無との関連では「普通－
特別」に有意差（p<0.05）を，「平気－怖い」「近い存在－遠い存在」に有意差（p<0.01）を認め，近
親者にがん罹患者がいる者はがんのイメージを「普通」「平気」「近い存在」と捉えていた．がんのイ
メージと子宮頸がん予防への意識との関連では，「生きる－死ぬ」「平気－怖い」「近い存在－遠い存在」
に有意差（p<0.05）を，「普通－特別」に有意差（p<0.01）を認め，予防に関与できると思う者はが
んのイメージを「生きる」「普通」「平気」「近い存在」と捉えていた．HPV ウイルスが男性へ及ぼす
影響や男性が媒介者となり女性へ感染させる危険性について教育する必要がある．子宮頸がんに対す
る予防意識を高めるために，正しい知識によってがんをポジティブなイメージで捉えることができる
教育方法を検討することが課題である．
ワクチン」と2次予防である「子宮頸がん検診」が
ある．日本の子宮頸がん予防の現状として，HPV
ワクチン実施率は1％未満であり，子宮頸がん検診
は昭和57年から早期に実施されていたにも関わらず
受診率が未だ20％程度と，どちらも低値である2,4）．
子宮頸がんは性行為の経験がある女性ならば誰もが
罹りうる疾患であるが，防ぐことが困難な疾患では
ない．そのため，子宮頸がんを防ぐためにも女性一
人ひとりがきちんと知識をもって予防行動に努める
必要がある．また，子宮頸がんの原因は性行為によ
る HPV ウイルスの感染であり，HPV ウイルスは
男性の陰茎がん等の原因にもなるため男性も正しい
知識を身に付ける必要があると考える．現在，男性
のみを対象とした先行研究5）は少なく，男性の子宮
頸がんに対する関心を明らかにした研究は行われて
いない．
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　そこで，本研究では男子大学生の子宮頸がんに対
する意識を明らかにすることを目的とした．
２．方法
２．１　調査対象者
　A 大学の1年生から4年生までの男子大学生1,012
名を対象とした．
２．２　データ収集方法
　各学科の学科長と必修科目担当教員に調査協力依
頼書と口頭で説明し，承諾が得られた必修科目の講
義終了後に研究者が研究について口頭で説明した．
説明後に調査協力依頼書・調査票・調査票返信用封
筒が同封してある封筒を男子大学生に配布した．回
収は郵送にて行った．データ収集期間は2019年4月
から2019年10月である．
２．３　調査内容
　基本属性として学年・近親者（友人は除く）のが
ん罹患者の有無を質問した．
　男子大学生の子宮頸がんの認識については，子宮
頸がんという病気を聞いたことがあるか否か・子宮
頸がんに関する知識の2つとした．子宮頸がんに関
する知識では，子宮頸がんに関する先行研究6-8）を基
に「性行為による HPV ウイルスが原因」「20～30
歳代の女性に多い」「女性の妊娠・出産に影響する」
「早期発見によって生存率が上がる」「男性の陰茎
がんなどの原因に HPV ウイルスが関係している」
の5項目を挙げ，各項目に対して「知っている」「知
らない」の二者択一とし質問した．
　男子大学生の子宮頸がん予防への意識では，子宮
頸がんは男性も予防に関与できると思うか・子宮頸
がんに関する情報では何を知りたいかとした．子宮
頸がん予防に関する情報として子宮頸がんに関する
先行研究7-9）をもとに，「HPV ワクチンの接種・検診
の対象者」「HPV ワクチンを接種する女性の思い」
「検診を受ける女性の思い」「HPV ウイルスによる
男性のがん疾患」「検診・ワクチンの実施場所」「検
診とワクチンの費用」「性行為で HPV ウイルスに
感染しない・させないための方法」「治療方法」「発
症・死亡率」「妊娠・出産への影響」の10項目とし，「知
りたい」「知りたくない」の二者択一とし質問した．
　がんのイメージでは，がんのイメージの先行研 
究10,11）から「死」「恐怖」「身近にある病気」の3つ
を選択しそれらを基に「死ぬ」「普通」「怖い」「近
い存在」の4つのイメージを新たに独自で作成した．
さらに「生きる－死ぬ」「普通－特別」「平気－怖い」
「近い存在－遠い存在」とし，対となるイメージを
4項目作成した．左側に「生きる」「普通」「平気」
「近い存在」を，右側に「死ぬ」「特別」「怖い」「遠
い存在」を配置した．左から右へ1から7までの数字
を振り SD 法にて測定した．これは，1に近いほど
ポジティブなイメージを7に近いほどネガティブな
イメージを示す．
２．４　分析方法
　統計解析ソフト（IBM SPSS Statistics ver.23）
を用いて統計的処理を行った．学年と子宮頸がんに
関する知識の関連では，「低学年群」と「高学年群」
に分け，子宮頸がんに関する知識の5項目に対して
「知っている群」と「知らない群」とし，関連を明
らかとするために2×2のクロス集計によるχ²検定
を行った．
　がんのイメージと近親者のがん罹患者の有無，男
子大学生の子宮頸がん予防への意識との関連につい
てｔ検定を用いて検討した．有意水準は5％未満と
した．
２．５　倫理的配慮
　調査票の配布前に，プライバシーの保護について，
調査票の受け取りと回答は自由意志であること，協
力しないことで不利益を被ることはないことを口頭
と調査協力依頼書にて説明した．また，調査票の同
意欄にチェックが記入してあることで同意を得たと
判断することや，投函後に同意撤回はできないこと
も同様に説明した．なお，本研究は川崎医療福祉大
学の倫理委員会にて審査を受け，承認後（承認番号
18－119）調査を実施した．
３．結果
３．１　対象者の基本属性
　A 大学に在籍する1年生から4年生の男子大学生
1,012名に調査票を配布し，回収数は395部（回収率
39.0%）であった．395部のうち同意欄にチェックの
記入がなかった61部と，無回答の4部，無回答欄の
多い23部を除いた307部を有効回答票とした．307部
の一部に無回答による欠損値がみられたが，回収標
本が少ないことから分析ごとにペアワイズによって
除去し，すべてを有効回答票として分析した．学年
では，「1年生」56名（18.2％），「2年生」77名（25.1%），「3
年生」87名（28.3％），「4年生」87名（28.3％）であっ
た．近親者のがん罹患者の有無では，近親者にがん
罹患者が「いる」者が307名中167名（54.4％）であり，
「いない」者が139名（45.3％）であった（表1）．
３．２　男子大学生の子宮頸がんに対する認識につ
いて
３．２．１　子宮頸がんを聞いたことがあるか否か
　子宮頸がんを聞いたことがあるか否かを調査した
結果，「ある」と答えた者が307名中282名（91.9％），
「ない」と答えた者は25名（8.1％）であった．
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３．２．２　子宮頸がんの知識の実態
　子宮頸がんの知識の実態を調査した結果，「早期
発見によって生存率が上がる」について「知ってい
る」者が307名中231名（75.2%），「知らない」者が
76名（24.8％）であった．「女性の妊娠・出産に影
響する」に対して「知っている」者が229名 (74.6%)，
「知らない」者が78名（25.4％），「20～30歳代の女
性に多い」を「知っている」者は142名（46.3％），「知
らない」者は165名（53.7％），「性行為による HPV
ウイルスが原因」を「知っている」者が102名（33.2％）
であり，「知らない」者が205名（66.8％），「男性の
陰茎がんなどの原因に HPV ウイルスが関係してい
る」を「知っている」者が54名（17.6％），「知らな
い者」が253名（82.4%）であった．
３．２．３　学年と子宮頸がんに対する知識の実態と
の関連
　学年と知識の実態との関連を調査した結果，分析
対象者は307名であった．子宮頸がんに関する知識
として示す5項目のうち「性行為による HPV ウイ
ルスが原因」，「女性の妊娠・出産に影響する」，「男
性の陰茎がんなどの原因に HPV ウイルスが関係し
ている」の3項目では低学年と高学年の学年別にお
いて有意差を認めなかった．「20～30歳代の女性に
多い」，「早期発見によって生存率が上がる」の2項
目では，高学年の方が「知っている」者が多く有意
差（p<0.01）が認められた（表2）．
３．３　男子大学生の子宮頸がん予防について
３．３．１　男子大学生の子宮頸がん予防への意識
　子宮頸がんは男性も予防に関与できると「思う」
表１　対象者の属性
表２　学年と子宮頸がんに対する知識の実態との関連
注）検定方法はPearsonのχ²検定による
n.s.＝有意差なし　＊＝p<0.05    ＊＊=p<0.01
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者が305名中244名（79.5％），「思わない」者が61名
（19.9％）であった．
３．３．２　男子大学生の子宮頸がん予防に関する情
報への関心
　男子大学生の子宮頸がん予防に関する情報への関
心について9割以上が「知りたい」と回答した4項目
について以下に述べる．「治療方法」を「知りたい」
者が298 名中275名（92.3％），「知りたくない」者が
23名（7.7％）であった．「性行為で HPV ウイルス
に感染しない・感染させないための方法」を「知り
たい」者が298名中274名（91.9％），「知りたくない」
者が24名（8.1％）であり同じく「妊娠・出産への影響」
を「知りたい」者が298名中274名（91.9％），「知り
たくない」者が24名（8.1％）であった．「発症・死
亡率」を「知りたい」者が299名中273名（91.3％），
「知りたくない」者が26名（8.7％）であった（表3）．
３．４　男子大学生のがんのイメージについて
３．４．１　男子大学生が抱くがんのイメージ
　男子大学生が抱くがんのイメージを調査した結
果，「生きる－死ぬ」のイメージの平均値と標準偏
差は4.71±1.30 であった．「普通－特別」のイメー
ジの平均値と標準偏差は3.81±1.59であった．「平気
－怖い」の平均値と標準偏差は5.74±1.33であった．
「近い存在－遠い存在」のイメージの平均値と標準
偏差は3.37±1.47であった．特に「平気－怖い」の
イメージにおいて「怖い」に偏る傾向がみられた（図
1）．
３．４．２　がんのイメージと近親者のがん罹患者の
有無との関連
　がんのイメージと近親者のがん罹患者の有無との
関連についてでは，分析対象者数が「生きる－死ぬ」
では304名，他3項目は305名であった．「生きる－死
ぬ」のイメージと近親者のがん罹患者の有無との関
連について分析したが，差は認められなかった．「普
通－特別」のイメージと近親者のがん罹患者の有無
を検討し有意差（p<0.05）が認められ，近親者にが
ん罹患者がいる者の方が，がんのイメージを「普通」
と捉えていた．「平気－怖い」「近い存在－遠い存在」
のイメージでは，有意差（p<0.01）が認められ，近
親者にがん罹患者がいる者の方が，がんのイメージ
を「平気」「近い存在」と捉えていた（表4）．
３．４．３　がんのイメージと男子大学生の子宮頸が
ん予防への意識との関連
　がんのイメージと男子大学生の子宮頸がん予防へ
表３　男子大学生の子宮頸がん予防に関する情報の関心
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図１　男子大学生が抱くがんのイメージ
n.s.=有意差なし ＊＝ｐ＜0.05 ＊＊＝p<0.01
注）検定方法はｔ検定による
表４　がんのイメージと近親者のがん罹患者の有無との関連
平均値 3.37 標準偏差 1.47
平均値 3.81 標準偏差 1.59平均値 4.71 標準偏差 1.30
平均値 5.74 標準偏差 1.33
の意識との関連についてでは，分析対象者数が「生
きる－死ぬ」では303名，他は304名であった．結
果，「生きる－死ぬ」「平気－怖い」「近い存在－遠
い存在」の3項目に有意差（p<0.05）が認められた．
子宮頸がんは男性も予防に関与できると思う者の方
が，がんのイメージを「生きる」「平気」「近い存在」
と捉えていた．「普通－特別」のイメージでは有意
差（p<0.01）が認められ，子宮頸がんは男性も予防
に関与することができると思う者の方が，がんのイ
メージを「普通」と捉えていた（表5）．
４．考察
　男子大学生の知識の実態では，学年別でみると，
「20～30歳代の女性に多い」「早期発見によって生
存率が上がる」において高学年の方が低学年よりも
知っていると回答した者が多く有意差（p<0.01）が
認められた．これらの結果から，高学年の方が低学
年よりも子宮頸がんについて詳しく知っている理由
は，学年が上がるほど専門的な教育を受けることが
影響していると考えられる．しかし，「性行為によ
る HPV ウイルスが原因」や「男性の陰茎がんなど
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の原因に HPV ウイルスが関係している」を「知ら
ない」と答えた者が学年を問わず6割以上であった
ことから男子大学生は，「HPV ウイルス」に関する
知識が不足しており子宮頸がんの認知度が高いとは
言えない状況である．HPV ウイルスの知識不足に
ついては豊住ら12）の研究においても同様に述べられ
ている．これらの現状から今後の予防教育として，
HPV ウイルスが男性へ及ぼす影響や男性が媒介者
となり女性へ感染させる危険性について教育し自己
と関連付けることができるようにする必要性が考え
られる．
　男子大学生の子宮頸がん予防への意識では，約8
割の男子大学生が男性も予防に関与できると考えて
いた．男性が「予防に関与できる」と思うことは，
女性の予防行動にも良い影響を与えるのではないか
と考える．田中と国府7）は，女子大学生を対象とし，
子宮頸がん検診に関する知識と思いに対して研究を
しており，女子大学生は何らかのきっかけが与えら
れれば受診行動をとろうという意志をもっていたこ
とや，きっかけとして有効なのは外部からの働きか
け，もしくは検診自体を身近に感じられることであ
ることがうかがえると述べていた．また，角張ら13）
の研究では，パートナーからの推奨効果があること
が推察されたと述べている．このため，男性も予防
に関与していくことで女性の予防行動力が高まると
推察される．カップル間で子宮頸がん検診，ワクチ
ン接種について話すことができるように教育機関と
専門職が連携して教育していく必要がある．
　がんのイメージを男子大学生全体で見た際に，「平
気－怖い」において「怖い」に偏る傾向が強かった．
そのため，がんに対して「怖い」というイメージを
持っている人が多いと推察する．だが，近親者にが
ん罹患者がいる者はがんのイメージを「普通」「平
気」「近い存在」と捉え，予防に男性も関与できる
と思う者は，「生きる」「普通」「平気」「近い存在」
と捉えていた．この結果から，近親者にがん罹患者
がいる者や予防に男性も関与できると思う者は，が
んに対する知識があることで，がんのイメージをポ
ジティブに捉えていると推察する．よって，予防意
識を高めるためには，がんをただ「怖い」疾患とし
て捉えるのではなく，正しい知識から「必ずしも死
ぬ疾患ではないこと」「予防や早期発見が大切であ
ること」等，がんをポジティブなイメージで捉える
ことができる教育方法を検討することが課題だと考
える．
５．結論
　子宮頸がんを聞いたことが「ある」者は91.9％
であったが，子宮頸がんに対する知識の実態では
HPV ウイルスに関する知識が学年を問わず低かっ
た．男性への影響や男性が媒介者となり女性へ感染
させる危険性について教育し自己と関連付けること
ができるよう教育する必要性がある．
　約8割の男子大学生が男性も予防に関与できると
考えていたことから，カップル間で子宮頸がん検診
やワクチン接種について話すことができるよう教育
機関と専門職が連携して教育する必要がある．子宮
頸がん予防に関する情報では9割以上の男子大学生
が「治療方法」「性行為における予防方法」「妊娠・
出産への影響」に関心があった．
　男子大学生のがんのイメージは「怖い」に偏る傾
向を示す一方で，近親者にがん罹患者がいる者は「普
通」「平気」「近い存在」と捉え，予防に関与できる
と思う者はがんのイメージを「生きる」「普通」「平気」
「近い存在」と捉えていた．以上のことから，子宮
頸がんに対する予防意識を高めるために，正しい知
識によってがんをポジティブなイメージで捉えるこ
とができる教育方法を検討することが課題である．
表５　がんのイメージと男子大学生の子宮頸がん予防への意識との関連
＊＊＝p<0.01＊＝p<0.05注）検定方法はｔ検定による
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Abstract
　To clarify male university students’awareness of cervical cancer, an anonymous, self-administered questionnaire 
survey was conducted, involving 1,012 male students of a single university, and 307 valid responses were obtained 
(response rate: 39.0%). Students who had heard about cervical cancer accounted for 91.9%. More than 60% did 
not have knowledge of HPV (Human Papilloma Virus), revealing no significant differences among different school 
years, and 79.5% advocated males’ contribution to cervical cancer prevention. Among various types of information 
regarding such prevention, they were interested in <methods of treatment>, <methods of prevention during sexual 
intercourse>, and <influences on pregnancy/childbirth>. On examining the relationship between the impression of 
cancer and its prevalence among relatives, there were significant differences in <normal - special> (p<0.05), <not 
scary - scary>, and <close - distant> (p<0.01 in both cases), as the tendency to associate cancer with the words 
<normal>, <not scary>, and <close> was more marked among students who had relatives with cancer. As for the 
relationship between the impression of cancer and awareness of cervical cancer prevention, there were significant 
differences in <live - die>, <not scary - scary>, <close - distant> (p<0.05 in all cases), and <normal - special> (p<0.01), 
as the tendency to associate cancer with the words <live>, <normal>, <not scary>, and <close> was more marked 
among students who advocated males’contribution to such prevention. Based on the results, it may be necessary to 
promote male students’understanding of the influences of HPV on males and their possibility of becoming vectors 
and infecting females through education. As a basis for enhancing their prevention awareness, effective educational 
approaches to create positive impressions of cancer based on accurate knowledge should be discussed as a future 
challenge. 
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